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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS CARPAL TUNNEL 
SYNDROME DEKSTRA DI RSUD SARAS HUSADA PURWOREJO 
(Baiq Deliga Amitamara, 2014, 69 halaman) 
 
ABSTRAK 
Latar Belakang : Carpal Tunnel Syndrome (CTS) adalah kumpulan gejala yang 
terjadi pada pergelangan tangan sampai ke jari-jari akibat penekanan pada nervus 
medianus saat  melalui terowongan carpal (Carpal Tunnel). Rasa nyeri dan 
kesemutan (paraesthesia) merupakan manefestasi dari sindroma ini. 
Fisioterapi adalah bentuk pelayanan kesehatan yang ditujukan kepada individu 
dan/atau kelompok untuk mengembangkan, memelihara dan memulihkan gerak 
dan fungsi tubuh sepanjang rentang kehidupan dengan menggunakan penanganan 
secara manual, peningkatan gerak, peralatan (fisik, elektroterapeutis dan mekanis) 
pelatihan fungsi, komunikasi.  
Tujuan : Untuk mengetahui pelataksanaan Fisioterapi dalam mengurangi nyeri 
dan meningkatkan kekuatan otot pada kasus Carpal Tunnel Syndrome (CTS) 
dengan menggunakan modalitas Micro Wave Diathermy (MWD), Ultrasound 
(US), Massage dan Terapi Latihan. 
Hasil : Setalah dilakukan terapi selama 6 kali didapat hasil penilaian nyeri diam 
dari T0 : 3 menjadi T6 : 1, nyeri tekan dari T0 : 5 menjadi T6 : 2, nyeri gerak dari 
T0 : 5 menjadi T6 : 1, penilaian kekuatan otot flexor wrist T0 : 4- menjadi T6 : 4, 
ekstensor wrist T0 : 4- menjadi T6 : 4, radial deviasi dari T0 : 4+ menjadi T6 : 4+, 
ulnar deviasi dari T0 : 4+ menjadi T6 : 4+.  
Kesimpulan : Micro Wave Diathermy (MWD), Ultrasound (US), dan Massage 
dapat mengurangi nyeri, sedangkan Terapi Latihan dapat meningkatkan kekuatan 
otot pada kondisi Carpal Tunnel Syndrome Dekstra.  
 
Kata Kunci : Carpal Tunnel Syndrome, Micro Wave Diathermy, Ultrasound, 

















PHYSIOTHERAPY MANAGEMENT IN THE CASE CARPAL TUNNEL 
SYNDROME DEKSTRA IN RSUD SARAS HUSADA PURWOREJO 
(Baiq Deliga Amitamara, 2014, 69 pages) 
ABSTRACT 
Backround: Carpal Tunnel Syndrome (CTS) is a collection of symptoms that 
occur on the wrist to the finger due to the emphasis on the median nerve in the 
carpal tunnel current through (Carpal Tunnel). The pain and tingling 
(paraesthesia ) is manefestasi of this syndrome. 
Physiotherapy is a form of health care that is addressed to individuals and / or 
groups to develop , maintain and restore movement and function throughout the 
life span of the body using manual handling, improved motion, equipment 
(physical, and mechanical elektroterapeutis) training function, communication.  
Objective: To find Physiotherapy management in reducing pain and improving 
muscle strength in the case of Carpal Tunnel Syndrome (CTS) using Micro Wave 
Diathermy modalities (MWD), Ultrasound (US), Massage and Exercise therapy. 
Result: After therapy for 6 times the silent pain assessment results obtained from 
T0: 3 to T6: 1 , tenderness of T0: 5 to T6: 2, painful motion of T0: 5 to T6 :1, 
assessment of wrist flexor muscle strength T0: 4- become T6: 4 , wrist extensors 
T0: 4- become T6: 4 , radial deviation of T0: 4+ be T6: 4+ , ulnar deviation of T0: 
4+ be T6: 4+. 
Conclution:  Micro Wave Diathermy, Ultrasound, and massage can reduce pain, 
whereas Exercise therapy can improve muscle strength in Carpal Tunnel 
Syndrome Dekstra conditions. 
 
Keywords: Carpal Tunnel Syndrome (CTS), Micro Wave Diathermy 
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